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Objectius 
• Recuperar progressivament la cartera de serveis que l’ASSIR ofereix 
a la població.  
• Dissenyar una estratègia per a la recuperació plena de les funcions 
de l’ASSIR, passada la fase d’emergència sanitària pel SARS-COV2, 
incorporant a la pràctica diària les eines que ens han facilitat la 
gestió de la demanda durant aquesta etapa (econsulta, 
videoconsulta, atenció telefònica, agendes 4CW) 
• Assegurar l’accessibilitat i longitudinalitat de l’atenció en l’ASSIR.  
• Millorar l’accessibilitat de la població mantenint el criteri dels 
professionals en la programació de visites, en funció dels criteris 
definits per la instauració progressiva de l’activitat assistencial de 
l’ASSIR.  
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Atenció a l’Embaràs i al puerperi 
• Augment progressiu de les visites presencials 
• PCR a totes les dones embarassades i puerperes amb simptomes Covid 19 i a totes 
les gestants assimptomàtiques o simptomàtiques en el moment del part. 
• Grups de Preparació al Naixement i postpart virtuals: 
– Materials elaborats:  
• Càpsules breus de preparació al naixement i el puerperi  
• Exercicis per a dones embarassades  
• Seguiment d’embaràs i puerperi  
– Organització d’activitat educativa grupal: 
• Plataforma Teams o altres plataformes ( metropolitana sud no pot utilizar 
Teams) 
• Recuperació dels grups presencials reduïts 8-10 persones si es poden 
mantenir distàncies o a l’aire lliure. 
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Videoconsulta grupal ecap i comunitats de pacients 
• S’esta treballant amb el CCF per la posta en marxa de la videoconsulta 
grupal per les activitats d’educació per la salut en l’Atenció Primària 
(entregat document D1) 
  
• Proposta de treballar amb comunitats de pacients ( Ma Angels Calvet). 
Explorant les possibilitats d’organització 
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Atenció al puerperi 
• Es prioritzarà l’atenció domiciliària i telemàtica en el puerperi i l’atenció presencial en 
la visita de control de les 6-8 setmanes després del part.  
– Durant la pandemia i el que es quedará (model d’altres païssos) 
 
• ALTA MOLT PRECOÇ (a les 8-12h del naixement): contacte telefònic de la llevadora referent de domicilis el 
mateix dia de l’alta hospitalària. Visita domiciliària a ser possible en les primeres 24 hores després del 
naixement.  
• ALTA PRECOÇ (a les 24h del naixement): contacte telefònic de la llevadora referent de domicilis en el mateix dia 
de l’alta hospitalària. Valoració visita domiciliària a les 36-48h: visita a domicili per realització del cribratge de 
metabolopaties.  
• TARDÀ (més de 48 hores): Contacte telefònic de la llevadora referent que valorarà la necessitat d’atenció 
domiciliària o la possibilitat de presencial si la dona desitja venir al centre per a la visita de pediatria.  
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Puerperis domiciliaris 
PUERPERIS DOMICILIARIS 
MAIG ABRIL ABRIL-MAIG 
laborables ds, dg i F TOTAL laborables ds, dg i F TOTAL laborables ds, dg i F TOTAL 
BARCELONA CIUTAT 172 62 234 137 40 177 309 102 411 
METROPOLITANA NORD 285 161 446 325 87 412 610 248 858 
METROPOLITANA SUD(1) 22 7 29 2 0 2 24 7 31 
CATALUNYA CENTRAL(2) 94 11 105 82 17 99 176 28 204 
CAMP TARRAGONA 38 15 53 57 13 70 95 28 123 
GIRONA 11 11 22 17 4 21 28 15 43 
LLEIDA 36 2 38 69 3 72 105 5 110 
ALT PIRINEU-ARAN 0 0 0 1 0 1 1 0 1 
TERRES DE L'EBRE(3) 1 0 1 10 0 10 11 0 11 
659 269 928 700 164 864 1359 433 1792 
(1)ASSIR Metro Sud (2)ASSIR Cat Central 
DADES ASSIR Baix Llobr Centre - inici registre setmana 6 falten dades ASSIR Berguedà 
DADES ASSIR Delta - setmanes 1 i 8 (4)ASSIR Terres Ebre 
Alt Penedès, Garraf i Martorell no en fan falten dades setm 6, 7 i 8 
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Atenció domiciliaria en el puerperi 
Aspectes a tenir en compte i consens: 
• Inclou els caps de setmana i festius 
• Canvi de model en l’atenció  
• Homogenització pagament dels caps de semana 
– Dos mòdels:  
• Pagament d’un o dos mòduls de 7,5h en caps de semana en funció del nombre de 
puerperis i pagament de la localització 
• Pagament 3h per puerperi (3,5h en puerperis amb més distancia) i pagament de 
2,5h per localització 
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Atenció a la demanda d’IVE 
 
• Si la dona acudeix al centre s’atendrà la demanda amb tota la informació per a la decisió del tipus d’IVE que 
desitja.  
 
• Si la dona truca per telèfon o fa consulta a través de la 4CW es plantejarà la possibilitat de donar la informació 
per a la presa de decisió de manera telefònica o per videoconsulta. Es prioritzarà fer visita presencial en casos 
de barreres idiomàtiques, dificultat de comprensió o dificultats digitals. 
 
• Atenció presencial en la práctica de l’IVE farmacològic 
• Visita post IVE: Telemàtica 
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Interrupció voluntària de l’embaràs 
IVEs  
  gener febrer març abril Total 
Farmacològic (valor  0) 854 705 711 646 2916 
Quirúrgic  (valor 1) 692 633 523 391 2239 
Rebutja (valor 2) 23 10 2 4 39 
Total 1869 1348 1236 1041 5194 
Des de 13 de març a 30 abril = confinament 
Farmacològic (valor  0) 1032 
Quirúrgic  (valor 1) 642 
Rebutja (valor 2) 4 
total  1678 
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Atenció a la patologia ginecològica  
• Patologia cervical 
• Patologia endomentrial: recuperació histeroscòpies 
• Patologia sòl pelvia: simptomatologia que ha empitjorat, 
canvis de pesari,.. 
• Atenció a l’esterilitat-infertilitat 
• Ecografia ginecològica 
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Atenció a la contracepció 
 
• Es prioritzarà l’atenció al LARC: inserció i extracció de DIUS, implants i depo-
progevera, fent la visita d’informació de forma telemàtica.  
• L’assessorament i prescripció de l’anticoncepció hormonal es farà 
telemàticament, registrant a la història IMC i T/A dels últims 6 mesos, en cas de 
no tenir-ho es recomanarà fer una presa a domicili o a l’oficina de farmàcia, que 
registrarem a la història en visita telemàtica de seguiment.  
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Atenció ITS 
• Manteniment de priorització dels pacients amb clínica 
• Incorporació de cribratges a persones usuàries que han 
vingut presencialment per altres motius 
• Continuar en els seguiments depersones amb ITS amb visita 
no presencial 
• Vacunació en població de risc 
• Crioterapia en persones amb condilomes 
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Prevenció càncer de cèrvix 
• El cribratge de càncer de coll uterí es comença a 
mitjans de juny. Alguns territoris ja han començat. 
• Estem treballant per un canvi important i és la 
determinació VPH amb autopresa.  
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Atenció als joves 
• Es manté la consulta i el Xat de la web Sexe Joves que 
no requereix presencialitat.  
• Iniciar la reactivació de les tardes joves amb control de 
la demanda del jove i triatge previ per part del 
professional de l’ASSIR per evitar acumular joves a la sala 
d’espera.  
• Cal habilitar un sistema de contacte dels joves a l’ASSIR, 
es planteja la comunicació a través del 4CW o a través de 
una línea específica per els joves amb whatsapp 
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Atenció psicològica 
• Manteniment de la prestació: telemàticament o 
presencialment 
• Circuïts de salut mental perinatal durant la pandemia 
• Atenció a la Violència Masclista 
• Recuperar psicòlogues en àrees a on s’han produït canvis o 
jubilacions 
• … 
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E-consulta: converses i missatges ACUMULAT (1 juny)  
ECONSULTA 
GT ASSIR Converses  Missatges  Pacients  Professionals  
MNORD 00411 ASSIR Sabadell 568 753 398 21 
BCN 01695 ASSIR Dreta 490 750 318 12 
MNORD 00409 ASSIR Granollers 432 498 331 16 
MSUD 00254 ASSIR Garraf 394 436 270 10 
MNORD 01412 ASSIR Santa Coloma de Gramenet 381 465 238 14 
REUS 00075 ASSIR Baix Camp 322 334 209 12 
MSUD 00251 ASSIR Martorell 315 344 230 12 
CAT C 00250 ASSIR Anoia 255 297 176 11 
CAT C 00410 ASSIR Bages 232 258 157 9 
MNORD 00319 ASSIR Maresme - Mataró 171 199 145 9 
T EBRE 01272 ASSIR Baix Ebre 158 162 120 11 
MSUD 00234 ASSIR Gavà 155 205 108 6 
BCN 01421 ASSIR Nou Barris 116 143 88 12 
MNORD 00407 ASSIR Mollet del Vallès 106 135 87 7 
Més de 100 converses 
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E-consulta: converses i missatges ACUMULAT (1 juny)  
ECONSULTA 
GT ASSIR Converses  Missatges  Pacients  Professionals  
CAT C 00408 ASSIR Berguedà 96 106 62 4 
TGN 00076 ASSIR Tarragona 63 100 47 7 
BCN 01417 ASSIR Sants - Montjuïc 61 68 49 8 
MNORD 00318 ASSIR Badalona (Casagemes) 54 56 38 9 
BCN 01422 ASSIR Muntanya 44 53 28 8 
BCN 01935 ASSIR Montcada i Reixac 26 34 21 3 
BCN 05916 ASSIR La Mina 24 26 19 3 
MSUD 00233 ASSIR L'Hospitalet de Llobregat 21 23 17 3 
GIR 01094 ASSIR Girona - Gironès - Pla de l'Estany 20 20 17 5 
BCN 01415 ASSIR Esquerra 16 19 12 9 
BCN 04678 ASSIR Horta 14 14 13 4 
TGN 01405 ASSIR Valls 13 13 13 2 
MNORD 00406 ASSIR Cerdanyola - Ripollet 12 18 6 2 
T EBRE 01272 ASSIR Baix Ebre 11 11 10 3 
MSUD 04390 ASSIR El Prat de Llobregat 2 3 2 1 
Menys de 100 converses 
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Agendes 4CW ASSIR 
Creació d’un accés a formulari ASSIR 
Crear un accés l’agenda 4CW de l’ASSIR des de la pàgina de programació de visites, a la que s’accedirà des d’un botó 
específic, ubicat a l’extrem superior dret de la pantalla. 
El botó portarà aquesta imatge: 
 
I el següent text: 
Atenció a la Salut Sexual i Reproductiva 
Clica per consultar-nos sobre: 
•Embaràs 
•Puerperi 
•Anticoncepció 
•Problemes ginecològics 
•Interrupció voluntària de l’embaràs 
•Violència masclista 
Si ets jove, fins a 24 anys, també et podem ajudar amb els teus dubtes (sexualitat, anticoncepció,...) de manera confidencial i gratuïta. 
 
ics.gencat.cat 
